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Наявність Іg G у сироватці крові таких плодів не завжди обумовлює прояв її 
бактерицидної активності. Можливо, це пов’язане з тим, що синтезовані 
організмом плода антитіла є функціонально неактивні (неповні).
Висновки. Навколоплідні води піддослідних корів були контаміновані 
мікроорганізмами. У навколоплідних водах видовий склад мікроорганізмів 
характеризувався наявністю сапрофітної та умовно-патогенної мікрофлори. 
Амніотична рідина була забруднена мікрофлорою значно частіше, ніж алантоїсна –
відповідно у 8,33 і 15,00 % випадків. У більшості випадків плід не залишався 
байдужим до наявності у навколоплідних водах мікроорганізмів. Він реагував 
посиленим утворенням антитіл, переважно за рахунок Іg G, однак, це  не завжди 
обумовлювало прояв бактерицидної активності сироватки крові. 
Перспективи подальших досліджень. У подальшому будуть досліджені 
особливості імунологічних взаємовідносин матерів і плодів великої рогатої худоби 
української чорно-рябої молочної породи.
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МОНІТОРИНГ ПЕРЕЛОМІВ КІСТОК У СОБАК
Важливою проблемою ветеринарної  ортопедії та травматології  є
вдосконалення методів зрощення переломів кісток у собак. За останні десятиріччя в 
цьому напрямку досягнуто значних успіхів. Як відомо,   у ветеринарній практиці 
використовують два методи остеосинтезу – закритий і відкритий. Вони проводяться 
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інтрамедулярно,  екстракортикально, а також черезкістково.  Кожен з методів, які 
використовуються залежно від місця локалізації, характеру, ступеня ушкоджень 
кісткової тканин тощо, має свої переваги та недоліки. Однак, для ефективного 
лікування застосовують комплексний підхід, який полягає у поєднанні остеосинтезу з 
патогенетичною  терапією (новокаїнові  блокади, тканинна терапія, ультрафіолетове 
опромінення, діатермія, кальцій-електрофорез, лазеротерапія), а також з 
препаратами та імплантантами, що стимулюють остеогенез (сел-плекс, тимоген, 
кафорсен, намацит,  тіотріазолін, хімотрипсин, катозал,  «Остим-100», юнікап, 
супрадин, «КЕРГАП»).
Ключові слова: собаки, переломи, остеосинтез, штифти, стимулятори, 
травматологія, ортопедія.
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МОНИТОРИНГ ПЕРЕЛОМОВ КОСТЕЙ У СОБАК
Важной проблемой ветеринарной ортопедии и травматологии является 
совершенствование методов сращивания переломов костей у собак. За последние 
десятилетия в этом направлении достигнуты значительные успехи. Как известно, в 
ветеринарной практике используют два метода остеосинтеза – закрытый и 
открытый. Они проводятся интрамедуллярно, екстракортикально, а также 
черезкостно. Каждый из методов, которые используется в зависимости от места 
локализации, характера, степени повреждений тканей и т.д. имеет свои 
преимущества и недостатки. Однако, для эффективного лечения применяют 
комплексный подход, который заключается в сочетании остеосинтеза с 
патогенетической терапией (новокаиновые блокады, тканевая терапия, 
ультрафиолетовое облучение, диатермия, кальций-электрофорез, лазеротерапия), а 
также с препаратами и имплантантами, стимулирующими остеогенез (сел-плекс, 
тимоген, кафорсен, намацит, тиотриазолин, химотрипсин, Катозал, «Остим-100», 
юникап, супрадин, «КЕРГАП»).
Ключевые слова: собаки, переломы, остеосинтез, штифты, стимуляторы, 
травматология, ортопедия.
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MONITORING OF EXTREMITY  FRACTURES IN DOGS
An important problem of veterinary orthopedics and traumatology is to improve 
methods of extremity bone fractures in dogs. During  the past decade in this direction it was 
achieved a considerable success. As you know, in veterinary practice it was used two methods 
of osteosynthesis - closed and open. They areconducted  intramedullary, extra cortically and 
also through bone. Each of the methods that are used depending on the location location, 
nature, extent of damage of bone tissue, etc. has its advantages and disadvantages.However, 
for the effective treatment it is used an integrated approach which is a combination of 
osteosynthesis with pathogenetic therapy (novocaine blockade, tissue therapy, ultraviolet 
irradiation, diathermy, calcium electrophoresis, laser therapy), as well as drugs and implants 
that stimulate osteogenesis (Sel-Plex, thymogen, caforsen, namacites, thiotriazolin, 
chymotrypsin, catozale "Ostym 100" junikap, supradine, «KERHAP»).
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Вступ. Відомо, що за останнє десятиріччя збільшилась  кількість собак, які 
утримуються в умовах приватного сектору, та чисельність транспортних засобів, 
що призводить до зростання випадків хірургічних хвороб у тварин, пов’язаних з 
травмуванням опорно-рухового апарату, зокрема переломів трубчастих кісток, які 
можуть сягати 85 % від загальної кількості травм локомоторного апарату [1, 20]. 
Етіологічними факторами переломів є удари, падіння, ковзання, вогнепальні рани 
тощо [10]. Сприяє цьому порушення  мінерально-вітамінного обміну та патологічні 
процеси кісткової тканини [15].
У структурі хірургічної травматології та ортопедії провідне місце належить 
переломам стегнової кістки, гомілки, кісток передпліччя тощо. Вони, залежно від 
характеру та ступені пошкоджень навколишніх тканин, а також  локалізації травми 
можуть  спричиняти тривалі розлади статико-динамічної функції кінцівок та 
супроводжуватись ускладненнями (остеомієліт, псевдосуглоби, незрощення тощо) 
[13, 21–23]. 
Широкий спектр різних видів переломів потребує відповідної систематики, 
тобто класифікації переломів за певними  ознаками, які висвітлені у доступній нам 
літературі. Так, найраціональнішою вважається класифікація, яка ґрунтується на 
зовнішньому прояві перелому, ступені руйнування кістки, анатомічній локалізації 
перелому, напрямку лінії зламу, зміщенні уламків, стабільності уламків. На думку 
вчених, це дає можливість розробити найбільш ефективну тактику проведення 
лікувальних заходів[11]. 
Проте, найбільші труднощі у виробленні тактики лікування пов'язані з 
максимальною іммобілізацією та репозицією кісткових уламків. Тому аналіз 
методів оперативного лікування переломів кісток у собак залишається актуальним 
у ветеринарній травматології і ортопедії. 
Мета роботи. Провести моніторинг переломів кісток у собак та аналіз  
методів лікування, які забезпечують відновлення в повному об'ємі функції кінцівки 
і, відповідно,  анатомічної будови кісток.
Результати досліджень. Досвід ветеринарних хірургів  свідчить, що у 
більшості випадків за умов внутрішньосуглобових переломів, відкритих і закритих 
переломів плечової, стегнової, променевої, великогомілкової та інших кісток, 
ліктьового і п'яткового відростків, які важко піддаються репозиції та фіксації, 
виникає необхідність виконання остеосинтезу (відкритого і закритого) –
оперативного з'єднання відламків кісток кровавим способом за допомогою різних 
матеріалів [9, 11].  
Остеосинтез у ветеринарній практиці проводять шляхом інтрамедулярного 
(внутрішньокісткового), екстракортикального (накісткового) та черезкісткового (за 
допомогою апарату Ілізарова) методу [18, 19].
Закритий інтрамедулярний остеосинтез полягає у введенні довгого металевого 
штифта з нержавіючої сталі у кістково-мозковий канал зламаної кістки через 
невеликий розріз на віддалі від місця перелому  без оперативного доступу до нього. 
Перевагою такого методу є незначне травмування м’яких тканин, невеликий відсоток 
ускладнень, добрий косметичний ефект. Однак, він не набув широкого застосування, 
оскільки операція проводиться наосліп, що може спричини травмування штифтом 
основних нервів, судин, розколювання кісток або у режимі рентгеноскопії, що 
призводить до опромінювання не тільки пацієнт, але й хірурга [19]. 
За відкритого інтрамедулярного методу остеосинтезу проводять оперативний 
доступ до ділянки перелому, виводять на поверхню операційної рани кісткові 
відламки, розсвердлюють вузькі частини кістково-мозкового каналу та проводять 
остеосинез за допомогою фіксаторів (штифти, пластини тощо). Такий остеосинтез 
широко використовується у ветеринарній медицині. Однак, він також не 
позбавлений окремих недоліків. Зокрема, окрім руйнування кісткового мозку, 
судин та розладу кровообігу навколо металу спостерігається запальна інфільтрація 
у безпосередній близькості від нього і продуктивне запалення на периферії; 
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передбачається повторна операція з видалення металевого штифта (фіксатора). З 
метою усунення вищевказаних недоліків для остеосинтезу останнім часом 
використовують полімерні штифти або штифти із корундової кераміки, які 
володіють біологічною інертністю до тканин і не потребують їх видалення [3, 19].
Екстракортикальний (накістний) остеосинтез полягає у  фіксації відламків за 
допомогою металевих пластин, які моделюються за формою кістки і 
прикріплюються шурупами. Окрім переваг, які полягають у надійній фіксації 
відламків, особливо за складного осколкового перелому, є ряд недоліків, зокрема 
травматичність операції під час накладання та видалення пластин, інфікування 
рани, післяопераційний остеомієліт [9].
У ветеринарній ортопедії і травматології широкого поширення набув 
черезкістковий  метод остеосинтезу, який полягає у фіксації кісткових фрагментів 
шляхом перехресного проведення шпиць через кістку, що натягуються і 
закріплюються на зовнішніх опорах (дугах, кільцях) апарату, які з'єднуються між 
собою гвинтовими стержнями з гайками, що дозволяє переміщувати відламки 
кісток в необхідних напрямках. Метод дозволяє проводити лікування переломів 
різних локалізацій незалежно від їх виду і важкості, видовжувати кінцівки 
незалежно від причин вкорочення, ліквідувати різноманітні осьові деформації та 
дефекти кісток і м'яких тканин. Недоліком цієї методики є потреба у спеціальному і 
дорогому інструментарію та обладнанні [12, 18].
Однак, використання лише вищезгаданих методів остеосинтезу не завжди 
забезпечує бажаний  лікувальний ефект. Важливе значення, особливо для 
скорочення періоду лікування ортопедично хворих собак має стимуляція 
репаративного остеогенезу. Широкого впровадження, останнім часом, набуло 
застосування стимулюючих факторів біологічного, фізичного і хімічного впливу, 
які забезпечують, у багатьох випадках, позитивний результат за надання 
травматологічної допомоги тваринам. 
Лікування травмованих тварин за уповільненого формування кісткової мозолі 
має  бути  спрямоване  на  застосування  засобів  загальної  і місцевої дії, що 
стимулюють розвиток остеоїдної тканини, зокрема забезпечення тварин 
повноцінними кормами, збагачення раціонів вітамінами С, D, мінеральними 
добавками,  а  також  використання  функціональної  терапії (пасивні рухи, 
проводка) [2]. З  патогенетичної  терапії  в  літературі  зазначено  застосування 
новокаїнових  блокад  і  тканинної терапії,  а  також  ультрафіолетового 
опромінення, діатермії, кальцій-електрофорезу [5, 8]. 
Одним із шляхів вирішення проблеми заміщення втрачених частин кісток та 
стимуляції регенерації відламків є використання імплантатів із кальцій-фосфатного 
матеріалу – гідроксилапатиту „КЕРГАП”, який не викликає післяопераційних 
ускладнень і забезпечує раннє відновлення рухової функції кінцівок [16]. 
Включення  в комплекс післяопераційної терапії сел-плексу, тимогену сприяє  
скороченню відновлення  статико-динамічної  функції  травмованої  кінцівки у 
собак [14,15]. Показано широке  застосування  гомеопатичного  препарату  
кафорсен  за  рахіту  і  переломів  кісток  у  тварин.  Препарат  позитивно  впливає  
на  кальцій-фосфорний обмін та мінералізацію кісткової мозолі та, відповідно, 
прискорює регенерацію  кісткової  тканини  при  лікуванні  тварин  у 
післяопераційний період  [ 6,7].
Високу  стимулювальну  дію  на  процес  загоєння  переломів  і прискорення  
зрощення  кісток  у  тварин  здійснює  застосування  таких препаратів, як намацит,  
тіотріазолін, хімотрипсин, катозал,  «Остим-100» та комплексних вітамінних 
препаратів юнікап і супрадин [4,5]. Доведено  стимулюючий  вплив  травертинів  на  
процес  загоєння  переломів кісток у собак [2]. Застосування  лазеротерапії  та 
іммунокорекції  в  післяопераційний  період  за  переломів  кісток  у  тварин 
призводить  до  зменшення  інтенсивності  запалення,  а  також  прискорення 
процесів  остеоїдної регенерації [8, 17].  
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Висновки.
1. Лікування собак з  переломами кісток та ускладнень, які зустрічаються 
найчастіше у дрібних домашніх тварин є серйозною проблемою, незважаючи на 
значну увагу, яка приділялась цьому питанню за останні роки. 
2. Проведений огляд літератури свідчить, що розробка та удосконалення 
методів лікування переломів кісток, а також пошук засобів для прискорення 
регенеративних процесів за кісткової патології залишаються актуальними 
питаннями у ветеринарній травматології та ортопедії. 
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